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Abstract ofDE3917180 

The object is a standardised catheter system of high variability as regards haemodynamic 
measurements and various stimulation conditions, which permits reliable stimulation, is easy to 
position and in which cold injection for thermodilution can be carried out more quickly and more 
reproducibly. According to the invention, in each case a thin central catheter is used for atrial 
stimulation, ventricular stimulation and haemodynamic measurement. There are a sleeve-shaped 
catheter and an insertion connector attached to the proximal end of the latter and having several inlet 
nozzles which serve to introduce the central catheters into the vascular system and for injection of 
the cold bolus. The invention is a catheter system for cardiological diagnosis, therapy and therapeutic 
monitoring. 
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@ Kathetersystem fur hamodynamische Untersuchungen unter atrialer, ventrikularer oder atrio-ventrikularer 
Herzstimulation 

Aufgabe ist ein einheitliches Kathetersystem mit hoher 

Variabilitat hinsichtlich der hamodynamischen Messungen 

und verschiedener Stimulationsbedingungen, das eine si- 

chere Stimulation ermoglicht, sich leicht plazieren laSt und 

bei dem die Kalteinjektton fur die Thermodilution schneller 

und reproduzierbarer erf olgen kann. 

ErfindungsgemaG wird jeweils ein dunner Zentraikatheter 

fur die atriale Stimulation, die ventrikulSre Stimulation und 

die hamodynamische Messung verwendet, wobei ein Hul- 

senkatheter und ein proximal an diesen angesetzter Einfuh- 

rungskonnektor mit mehreren Eingangsstutzen vorhanden 

sind, die zur Einf uhrung der Zentraikatheter ins GefaBsystem 

und zur Injektion des Kaltebolus dienen. 

Bei der Erfindung handelt es sich urn ein Kathetersystem fur 
■ die kardiologische Diagnostik, Therapie und Therapieuber- 
f wachung. 
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BelfcWeibung ins GefaBsystem und zur Injektion des Kaitebolus die- 

nea 

Bei der Erfindung handelt es sich urn ein Kathetersy- Vorzugsweise ist der atriale Stimulationskatheter bi- 
stem fOr die kardiologischc Diagnostik. Therapie und polar ausgelegt und besitzt als differente Elektrode eine 
TherapieUbcrwachung. 5 relativ lange, flexible Spitze aus spiralfdrmigem Elektro- 

In der post-lnfarktphase und vor der Implantation denmaterial, wobei das distale Ende um ca. 80° von der 
von physiologischen Herzschrittmachern besteht oft die Erstreckungsrichtung des Katheters abgebogen ist 
Notwendigkeit, Atrium, Ventrikel oder beide Kammern Der ventrikulare Stimulationskatheter verftigt Qber 
elektrisch zu stimulieren und die Hamodynamik unter eine differente und eine indifferente Elektrode, wobei 
der Stimulation zu untersuchen bzw. zu Uberwachen. io das distale Ende als Cournandbogen ausgebildet ist 

Es sind bisher einerseits Stimulationskatheter und an- Der Hamodynamik-Katheter weist ein thermosensiti- 
dererseits Hamodynamik-Katheter bekannt, die auch ves elektrisches Element am distalen Ende und eine 
kommerziell angeboten werden. Eine Kombination von DruckmeB- oder Druckweiterleitungseinrichtung auf. 
atrio-vemrikularer Stimulation und hamodynamischer So kann er in bekannter Weise im distalen Ende iiber 
Oberwachung in einem System ist ebenfalls versucht 15 einen Mikrothermistor fur die bei der Thermodilution 
worden. Hierzu sind an einem speziell geformten notwendige Temperaturmessung verfugen, wobei wei- 
SWAN-GANZ-Thermodilutionskatheter 5 zusatzliche ter proximal ein freies Lumen des Hamodynamik«Ka- 
Elektrodenringe an solchen Stellen am Katheter ange- theters in einer Offnung endet, iiber die der intrakardia- 
bracht die bei endgQItiger Lage des Katheters im kar le Druck iiber eine FIQssigkeitssaule angekoppelt extern 
diovaskularen System in Hdhe der entsprechenden 20 gemessen werden kann. 

Herzkammern liegen. Vorzugsweise ist jedoch an der Katheterspitze des 

Dieses System hat sich allerdings nicht bewahrt. Hamodynamik- Katheters ein MiniaturdruckmeQwand- 
Hauptmangel ist, daB der fUr eine elektrische Stimula- ler auf der Basis einer in Silizium integrierten piezoresi- 
tion des Endokards unbedingt erforderliche Wandkon- stiven Widerstandsstruktur angeordnet, der mit dem 
takt der Elektroden niche gewahrleistet ist 2 5 thermosensitiven elektrischen Element eine konstrukti- 

Mittlerweile ist auch von Komplikationen bei der An- ve Einheit bildet So kann der MiniaturdruckmeBwand- 
wendung dieses Systems berichtet worden, so daB es ler einen Umhiillungskdrper aus Silikonkautschuk auf- 
heute klinisch kaum noch eingesetzt wird. weisen, in dem ein Mikrothermistor eingebettet ist Eine 

Insgesamt haften den vorliegenden Ldsungen folgen- andere Realisierungsmdglichkeit der konstruktiven Ein- 
de Hauptmangel an: 30 heit besteht darin, daB in den Siliziumchipgegenkorper 

des MiniaturdruckmeBwandlers ein thermosensitives 

- Es miissen zwei verschiedene Kathetersysteme elektrisches Element integriert ist Eine weitere Mdg- 
eingefuhrt und plaziert werden. Das erfordert gro- lichkeit ist dadurch gegeben, daB die Temperaturabhan- 
Be Punktionsdffnungen und bringt damit eine star- gigkeit der als Brflckenschaltung ausgebildeten piezore- 
ke Belastung des Patienten mit sich und erhaht das 35 sistiven Widerstandsstruktur des MiniaturdruckmeB- 
Risiko. wandlers zur Temperaturmessung benutzt wird. 

- Mit dem bekannten kombinierten System laBt Das distale Ende des Hamodynamik-Katheters ist 
sich weder im Atrium noch im Ventrikel eine siche- vorzugsweise mit einer KrOmmung versehen, die einen 
re Stimulation durchfuhren. AuBerdem besitzt die- Radius von ca. 2 ... 4 cm aufweist, die Form eines Kreis- 
ser Katheter einen relativ groBen AuBendurchmes- 40 segments besitzt und an der geradlinig auslaufenden 
sen was die Steifigkeit erhaht und damit wahrend Katheterspitze mit der Veriangerung der vor der Krum- 
der Plazierung Rhythmusstdrungen hervorruft mung vorhandenen Erstreckungsrichtung einen Winkel 

- Die Kaiteldsung wird bei der DurchfOhrung der von ca. 110° einschlieBt 

Thermodilution Uber ein Katheterlumen injiziert Der Hamodynamik-Katheter dient der Messung des 
wodurch die Injektion nur sehr langsam und nicht 45 Herzminutenvolumens (HMV) mit der Methode der 
als Bolus erfolgen kann. dadurch entstehen MeB- Thermodilution und der Messung des intrakardialen 
fehler. Druckes. Durch zusatzliche Anordnung eines aufblasba- 

ren Ballons kann auch der pulmonelle VerschluBdruck 
Das Ziel der Erfindung besteht in der Verbesserung erfaBt werden. 
der kardiologischen Diagnostik, Therapie und Therapie- 50 Der vendse Zugang erfolgt vorrangig Ober die V. sub- 
Dberwachung. insbesondere bei hamodynamischen Un- klavia durch Legen des zum System gehdrenden Hul- 
tersuchungen unter atrialer, ventrikuiarer oder atrio- senkatheters in Qblicher Seldinger-Technik. Die einzel- 
ventrikuiarer Stimulation, die fUr den Patienten weniger nen Zentralkatheter werden vom Einfiihrungskonnek- 
belastend und risikoarmer sind. tor aus Ober diesen Httlsenkatheter in die Zielposition 

Aufgabe der Erfindung ist ein einheitliches Katheter- 55 plaziert, wobei entweder die intrakardialen Potentiale 
system mit hoher Variabilitat hinsichtlich der hamody- oder der intravaskulare Druck als Orientierung dienen. 
namischen Messungen und verschiedener Stimulations- Bei optimaler Lage des atrialen Stimulationskatheters 
bedingungen, das eine sichere Stimulation ermdglicht im rechten Atrium, des ventrikularen Stimulationska- 
sich leicht plazieren laBt und bei dem die Kaiteinjektion theters in der Spitze des rechten Ventrikels und des 
fur die Thermodilution schneller und reproduzierbarer 60 Hamodynamik-Katheters in einem Seitenarm der A. 
erfolgen kann. pulmonalis werden diese am EinfOhrungskonnektor fi- 

ErfindungsgemaB wird die Aufgabe dadurch geldst xiert Die Kaiteinjektion erfolgt iiber einen Eingangs- 
daB jeweils ein dunner Zentralkatheter fur die atriale stutzendes Einftihrungskonnektors. 
Stimulation, die ventrikulare Stimulation und die hamo- AusdrOcklich muB der Systemcharakter der vorge- 
dynamische Messung verwendet werden, wobei ein 65 stellten Erfindung betont werden, d. h. durch Kombina- 
Hulsenkatheter und ein proximal an diesen angesetzter tion der Zentralkatheter und durch VerschluB der frei- 
Einfflhrungskonnektor mit mehreren Eingangsstutzen bleibenden Eingangsstutzen am EinfOhrungskonnektor 
vorhanden sind, die zur EinfOhrung der Zentralkatheter lassen sich folgende Kombinationen realisieren: 
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stimulation mil Hamodyna- 



10 



15 



- atrio-ventrikul 
mik 

- alriale Stimulation mit Hamodynamik 

- ventrikulare Stimulation mit Hamodynamik 

- atrio-ventrikulare Stimulation ohne Hamodyna- 
mik 

- atriale Stimulation ohne Hamodynamik 

- ventrikulare Stimulation ohne Hamodynamik 

- Hamodynamik ohne Stimulation. 

NatUrlich kann fUr die reduzierten Aufgabenstellun- 
gen auch ein vereinfachter EinfOhrungskonnektor ver- 
wendet werden. 

Ober die Stimulationskatheter kann auch das intra- 
kardiale Potential zur Oberwachung des Elektrokardio- 
gramms aufgenommen werden. Ober den HOlsenkathe- 
ter ist eine Infusion von Pharmaka oder eine Aspiration 
von Blut mdglich. 

Das erfindungsgemaBe Kathetersystem soil an Hand 
eines AusfUhrungsbeispiels naher erlautert werden. In 20 
den Zeichnungen zeigt 

Fig. I den EinfOhrungskonnektor imSchnitt, 

Fig. 2 den atrialen Stimulationskatheter, 

Fig. 3 den Hamodynamik-Katheter, 

Fig. 4 eine Prinzipdarstellung des im Herzen plazier- 25 
ten Kathetersystems. 

Die in Fig. I dargestellte AusfOhrungsform des Ein- 
fOhrungskonnektors 1 weist insgesamt vier Eingangs- 
stutzen 3, 4, 3 und 6 auf, wobei der Eingangsstutzen 3 
mit Absperrhahn 7 der ZufQhrung des Kaltemittels 30 
dient Ober die Eingangsstutzen 4, 5 und 6 werden der 
atriale Stimulationskatheter ft, der ventrikulfire Stimula- 
tionskatheter 9 und der Hamodynamik-Katheter 10 zu- 
gefUhrt Nach Plazierung der Zentralkatheter werden 
diese mittels der Schraubkappen 1 1 fixiert Die Abdich- 35 
tung des Systems Obernehmen die Dichtringe 12. Der 
EinfOhrungskonnektor 1 ist mit dem HUlsenkatheter 2 
mittels des VerbindungsstOckes 13 verbunden, das die 
Befestigung und Abdichtung der beiden Teile realisiert 

Der HQIsenkatheter 2 hat einen Innendurchmesser 40 
von ca. 23 mm und ist dOnnwandig. Als Material ist aus 
GrOnden der erforderlichen Steifigkeit z, B. Teflon ge- 
eignet. Die Lange des HOlsenkatheters 2 muD so ge- 
wahlt werden. dafl von der Punktionsstelle auf das rech- 
te Atrium erreicht werden kann und sich noch 10 ... 45 
15 cm auBerhalb des Kdrpers befinden. Verwendet man 
die rechte V. subklavia als Zugang, ist eine Lange des 
HOlsenkatheters 2 von ca 25 cm angebracht Die Zen- 
tralkatheter haben einen Durchmesser von ca. t mm 
und eine Lange von ca. 80 cm. 50 

Fig. 2 zeigt dasdistale Ende des atrialen Stimulations- 
katheters 8 mit der differenten Spiral-EIektrode 15, der 
indifferenten Elektrode 16 und dem KrOmmungswinkel 
a - 80°. 

Fig. 3 zeigt das distate Ende des Himodynamik-Ka- 55 
theters 10. an dessen Spitze vorteilhafterweise ein Mi- 
niaturdruckmeBwandler 17 auf der Basis einer in Silizi- 
um integrierten piezoresistiven Widerstandsstruktur 
angeordnet ist, der mit einem thermosensitiven Element 
eine konstruktive Einheit bildet. Moglichkeiten zur kon- 60 
kreten Ausgestattung dieser konstruktiven Einheit wur- 
den bereits weiter oben dargestellt Selbstverstandlich 
kann auch ein Katheter mit Lumen und Offnung sowie 
einem Mikrothermistor am distalen Ende Verwendung 
finden. wobei die Druckwerte Ober eine FlOssigkeitssau- « 
le auf eine exteme DruckmeBeinrichtung weitergeleitet 
werden. Mit Hilfe des aufblasbaren Ballons 18 ist der 
pulmonale VerschluBdruck meBbar. 



lik^Kathei 



Der Hamodynamil?Rrtheter 10 besitzt am distalen 
Ende eine kreisbogenfdrmige KrOmmung mit einem 
Radius von 2 ... 4 cm und einem KrOmmungswinkel 
0-110°. 

In Fig. 4 ist die Lage des Kathetersystems im Herzen 
nach der Plazierung dargestellt. Der Hulsenkatheter 2 
liegt im rechten Atrium, mit dem auch der atriale Stimu- 
lationskatheter 8 Wandkontakt hat. Der ventrikulare 
Stimulationskatheter 9 liegt an der Spitze des rechten 
Ventrikels an und der Hamodynamik-Katheter 10 ist in 
einem Seitenarm der A. pulmonalis plaziert. 

Diese Maximalvariante laCt sich selbstverstandlich 
wie bereits weiter oben beschrieben je nach medizini- 
scher Aufgabenstellung reduzieren, wodurch sich kon- 
struktive Vereinfachungen insbesondere des Einfuh- 
rungskonnektors 1 und gegebenenfalls der Zentralka- 
theter (z, B. Verzicht auf den Ballon 18) realisieren las- 
sen. Damit ergibt sich die Moglichkeit, die Belastung 
und das Risiko fur den Patienten der medizinischen Auf- 
gabenstellung anzupassen. 

Verwendete Bezugszeichen 

1 EinfOhrungskonnektor 

2 HQIsenkatheter 
3,4,5,6 Eingangsstutzen 

7 Absperrhahn 

8 atrialer Stimulationskatheter 

9 ventrikularer Stimulationskatheter 

10 Hamodynamik-Katheter 

11 Schraubkappen 

12 Dichtringe 

13 Verbindungsstuck 

15 Spiralelektrode 

16 indifferente Elektrode 

17 MiniaturdruckmeBwandler 

18 Ballon 

a, ft KrOmmungswinkel 

Patentanspruche 

1. Kathetersystem fOr hamodynamische Untersu- 
chungen unter atrialer, ventrikularer oder atrio- 
ventrikularer Herzstimulation, insbesondere fOr die 
Messung des Herzminutenvolumens und des kar- 
diovaskularen Druckes, dadurch gekennzeichnet, 
da6 jeweils ein dOnner Zentralkatheter (8, 9, 10) fOr 
die atriale Stimulation (8), die ventrikulare Stimula- 
tion (9) und die hamodynamische Messung (10) ver- 
wendet werden, wobei ein HOIsenkatheter (2) und 
ein proximal an diesen angesetzter EinfOhrungs- 
konnektor (1) mit mehreren Eingangsstutzen (3, 4, 
5, 6) vorhanden sind, die zur EinfOhrung der Zen- 
tralkatheter (8, 9, 10) ins GefaBsystem und zur In- 
jektion des Kaitebolus bei der Messung des Herz- 
minutenvolumens dienen. 

2. Kathetersystem nach Anspruch 1, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB der atriale Stimulationskatheter 
(8) bipolar ausgelegt ist und als differente Elektrode 
(15) eine relativ lange, flexible Spitze aus spiralfor- 
migem Elektrodenmaterial besitzt, wobei das dista- 
le Ende urn ca. 80° ... 100° von der Erstreckungs- 
richtung des Katheters abgebogen ist. 

3. Kathetersystem nach Anspruch 1, dadurch ge- 
kennzeichnet, dafl der ventrikulare Stimulationska- 
theter (9) Ober eine differente und eine indifferente 
Elektrode verfflgt, wobei das distale Ende als Cour- 
nandbogen ausgebtldet ist. 
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4. Kathetersystem nHPAnspruch 1, dadurch ge- 
kennzeichnet, daQ der Hamodynamik-Katheter 
(10) ein thermosensitives elektrisches Element am 
distalen Ende und eine DruckmeB- oder Druckwei- 
terleistungseinrichtung(17) aufweist. 5 

5. Kathetersystem nach Anspruch 4. dadurch ge- 
kennzeichnet, daQ an der Katheterspitze des Ha* 
modynamik-Katheters(IO) ein MiniaturdruckmeQ- 
wandler (17) auf der Basis einer in Silizium inte- 
grierten piezoresistiven Widerstandsstruktur ange- 10 
ordnet ist, der mil dem thermosensitiven eiektri* 
schen Element eine konstruktive Einheit bildet 

6. Kathetersystem nach Anspruch 5, dadurch ge- 
kennzeichnet. daQ der MiniaturdruckmeQwandler 
(17) einen Umhullungskarper aus Silikonkautschuk 15 
aufweist. in dem ein Mikrothermistor eingebettet 

ist. 

7. Kathetersystem nach Anspruch 5, dadurch ge- 
kennzeichnet, daQ in den Siliziumchipgegenkdrper 
des MiniaturdruckmeQwandlers (17) ein thermo- 20 
sensitives elektrisches Element integriert ist 

8. Kathetersystem nach Anspruch 5, dadurch ge- 
kennzeichnet, daQ die Temperaturabhangigkeit der 
als Brlickehschaltung ausgestalteten piezoresisti- 
ven Widerstandsstruktur des Miniaturdruckmefl- 25 
wandlers (17) zur Temperaturmessung benutzt 
wird. 

9. Kathetersystem nach den Ansprtichen 4 bis 8, 
dadurch gekennzeichnet, daQ das distale Ende des 
Hamodynamik-Katheters (JO) mit einer Krum- 30 
mung versehen ist, die einen Radius von ca. 2 . . . 

4 cm aufweist. die Form eines Kreissegments be- 
sitzt und an der geradlinig auslaufenden Katheter- 
spitze mit der Verlangerung der vor der Krum- 
mung vorhandenen Erstreckungsrichtung einen 35 
Winkel von ca. 1 10° einschlieQt. 
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